Poruchy krevniho ob ehu



Krevni ob eéh

e srdce + cévy + krev
e porucha jedné slozky => selhavani systému

e srdce (cor) 300-400¢g

— ulozeno v osrde¢nikovem vaku (perikard)

— 4 oddily:
e prava sin (Usti do ni horni a dolni duta zila)
« prava komora (vystupuje plicnice — a. pulmonalis)
 leva sin (Usti do ni 4 plicni zily)
» leva komora (vystupuje aorta)
— 3 vrstvy:
« epikard (povrch)
* myokard (srdecni sval — pfiéné pruhovana svalovina)
» endokard - nasténny (vystyla siné a komory) + chlopenni (trojcipa,
mitralni, pulmonalni a aortalni chlopen)
— myokard vyzivovan venditymi (koronarnimi) tepnami:
» leva: pfedni a bocni sténa LK a pfedni ¢ast mezikomoroveho septa

e prava: zadni sténa LK, zadni ¢ast mezikomoroveho septa, prava
komora a sin



Krevni ob eéh

e cévy (vasa)

— krevni:
— arterie (tepna) - aorta (elasticky typ) — arterie (svalovy typ)
— arteriola (tepénka)
— kapilara (vlasecnice)
— venula (zilka)
— veéna (zila)
* histologie: tunica intima (vystelka endotel), media,
adventicia

— lymfatické:
 jen dostredivé (zily)
« hlavni mizovod Usti do oblasti HDZ



Celkoveé poruchy krevniho ob éhu

e obeéhové selhani
— obéhova nedostatecnost, insuficience
— selhavani systemu jako celku

IO

epomer mezi ¢innosti srdce (srdecnim vydejem) a

odporem na periferii (cévy, krev)

» srdce: srdecni vady, chlopenni vady (vrozene, ziskané),
onemocnéeni myokardu (myokarditidy, ICHS — angina
pectoris, infarkt myokardu), tekutina v perikardialnim vaku
(perikarditidy, transudat, krev pfi tamponadé)

e cévy: systemova nebo plicni hypertenze x hypotenze, Sok

« krev: 1 viskozita pfi polyglobulii x tézk& anémie (tkané trpi
hypoxii), dehydratace x hyperhydratace



Obehové selhani

e nasledky:

— nedostatecné vypuzovani tepenne krve =>
tkdneé maji nedostatek O, (trpi hypoxii) — tzv.
selhavani vp red

— mestnani zilni krve pred srdcem (venostaza;
kongesce — tkané takeé trpi hypoxii, méstna se
Zilni krev chudéa na O,) — tzv. selhavani vzad



Obeéhové selhani - projevy

NA SRDCI

— zavisi na rychlosti vzniku nepomeru

e nahle (napf. IM, akutni embolie plicnice,
myokarditida)
— zatizena komora se dilatuje (,roztahne se*)
— projevy: srdec¢ni selhani — kardiogenni Sok — smrt

» pozvolna (hypertenze, pomalu progredujici
chlopenni vada, chronicka ICHS)

— srdce se adaptuje — vznika hypertrofie myokardu (projevi
se na tloustce stény zatizené komory a na hmotnosti
srdce — az 800 -1000 g)

— pokud prekroCena kompenzacni schopnost hypertrofie,
dojde k dilataci

— projevy: az pfi dekompenzaci — znamky selhavani i mimo
srdce



Obeéhové selhani - projevy

MIMO SRDCE

— venostaza
* hromadéni krve pfi selhavani vzad (LK v plicich, PK v periferii — 1.
organ jatra)
e organy zvétsSené, temné Cervene (Zilni krev)
— indurace

» pokud venostaza trva dlouho — v mistech nejtézsi hypoxie vznikaji
drobné nekrézy — drobné jizvicky

 tkan je tuzsi (vazivo)
— edemy
* pfi venostaze 1 hydrostatického tlaku na vendznim konci kapilar —
1 filtrace tekutin — transudat

* nejprve v mistech nejvyssiho tlaku — kolem kotnikd (perimaleolarni
otoky), stoupa nahoru, vypotek v serdznich dutinach — hydrotorax,
hydroperikard, ascites), az anasarka (celkové prosaknuti)

— cyanoza
* modrave zbarveni tkani (vidét hl. na akrech na kuzi, sliznicich — rty,
usi, nos, prsty)
* 1 redukovany hemoglobin



Selhani leve komory

e AKUTNI
— pficiny — IM, myokarditida
— projevy — edém plic
» plice nevdusné, prosaklé tekutinou
» pacient vykaslava zpénénou rtizovou tekutinu + tézka dusnost

« CHRONICKE

— pficiny — progredujici chlopenni vada, arterialni hypertenze,
chronicka ICHS (jizva po IM)
— projevy — venostaticka (hnéda) indurace plic
« v dusledku chronické hypoxie zmnozeni vaziva v plicnim intersticiu

(indurace), s tekutinou pronikaji i erytrocyty (rozpadem vznika
hemosiderin — pohlti alveolarni makrofagy

* makroskopicky plice tuzsi a rezavé

« pacient dusny (pfi naAmaze — pozdéji i v klidu, vykaslava rezavé
zabarvené sputum (sputum croceum — Safranovité)



Selhani pravé komory

« AKUTNI
— pfi€iny — masivni plicni embolie
— projevy — nahla dilatace pravé komory
o tézka venostaza v zilnim fecisti, 1 napln krénich zil
e nahla smrt

« CHRONICKE
— pfi€iny — pfi dlouhodobém selhavani LK, chronické onemocnéni
plic (CHOPN, plicni fibrozy, plicni hypertenze)
— projevy:.
* meéstnani v zilnim systemu

e jatra — muskatova jatra (stridaji se okrsky steatozy z hypoxie — zlute

a okrsky prekrveni — ¢ervené, pfipomina fez muskatovym ofiskem)
— fibroza (jatra tuzsi)

slezina prekrvend, lehce zvétSena

prekrveni sliznice GITu (venostaticky katar)
otoky



Mistni poruchy krevniho ob éhu

tromboza
embolie
hyperemie
Ischémie
Infarkt
hemoragie
edémy



Tromboza

e Intravitalni srazeni krve (v cévach nebo v srdci)
— vznika krevni srazenina — TROMBUS
e pri€iny - Virchowova trias:
— poruSeni vystelky (endotelu, endokardu -
aterosklerdza, zanét)
— zpomaleni krev. proudu (hl. zily DKK, srdce — pfi
selhavani)
— zvySena srazlivost krve (trombofilni stav — vrozené,

ziskané — generalizované nadory, téhotenstvi, po
porodu)



Tromboza

e typy tromb U:

— podle objemu:
e nasténny (v srdci, aorté)
» uzavirajici (v cévach, hl. v zilach)
— podle lokalizace:
o Zilni
— pficina — staza krve, flebitida
— nejCastéji zily DKK, kolem zavedenych katetr(
tepenné
— pficina — trombofilni stavy, ateroskler6za
— koronérnl’,tepny => IM, mozkové tepny => iktus (malacie), tepny DKK
=> gangréna
Vv srdci
— nasténné — pfi selhavani v srde¢nich ouscich, v aneurysmatu komory
— infekéni endokarditida — zanét chlopné (vznikne infikovany trombus)

diseminovana intravaskularni koagulopatie (DIC) — proces
spontanniho srazeni krve v mikrocirkulaci (hl. v kapilarach)



Tromboza

e osud trombu
— vzacné spontanni fibrinolyza (rozpusténi) — pouze
velmi malé tromby, nejCastéji v plicich
— terapeuticka fibrinolyza
— narustani trombu
— organizace trombu (véts. v zilach — lumen se zajizvi,
Zila je poté nefunkéni)
— embolizace (Cast trombu se utrhne a krvi je zanesena
do cévy, kterou uzavre)
« ze srdce do perifernich tepen
» ze zil do plic



Diseminovana intravaskularni
koagulopatie (DIC)

e priciny:
— uvolnéni trombofilnich latek do krve (nadory —
karcinom pankreatu, nékteré leukemie, embolie

plodové vody, predCasné odluCovani placenty,
rozsahla traumata, popaleniny)

— celkove poskozeni endotelu (sepse, Sok)
o faze:

— vznik mikrotrombu (spotfebuji se trombocyty a srazeci
faktory) — v této fazi se projevi poskozeni organu z
mnohocetnych mikroinfarktu (selhavani ledvin, jater,
srdce ...)

— tézky krvacivy stav (v dusledku aktivace fibrinolyzy a
spotfebovani destiCek a srazecich faktoru) —
konsump €ni koagulopatie



Embolie

zaneseni pohyblivého Utvaru (= embolus, vmetek ) krevnim
fecistém na jiné misto (usadi se v misté zuzenl)
material:
— nejcastéji trombus
— tuk (pfi zlomeninach dlouhych kosti, zhmozdéni podkozni tukové tkane)
— vzacné vzduch (nasati pri operaci do Zil s negativnim tlakem — na krku),
plyn (kesonova nemoc — pfi rychlé dekompresi se rozpusteny plyn — hl.
dusik, uvolni ve formé bublin), nadorové bb., plodova voda
déleni:
— tepenneé
e zdroj: L. srdce (nasténné tromby; endokarditida)
» cil: tepny — uzavér — nekrdza (infarkt)
— zilni
 zdroj: hlubokeé zily DK
 cil: vétve a. pulmonalis — embolie plicni

— paradoxni - kombinace zilni + tepenna (pfi praichodném foramen ovale
mezi pravou a levou srdecni sini)
— portalni
e zdroj: Zily v portalni oblasti
o cil: jatra



Hyperemie

e mistni prekrveni
e delent:
— arterialni (aktivni)
« zvySeny privod krve pri praci organu (sval pfri
cviceni, GIT pfi traveni)
o zanétlive lozisko
—venozni (pasivni)
e pfi zhorSeném odtoku zilni krve
— lokalni - zUzeni az uzavér zily
— celkova - zvySeni zilniho tlaku pfi selhavani pravého
srdce

— hemoragicka infarzace = hemoragicka nekroza z uzavéru
Zily



Ischémie

mistni nedokrevnost (opak aktivni hyperemie) — tepnami
priteka mene az zadna krev
priciny :

obstrukce tepny (aterosklerdza, embolie, tromboza)
spasmus tepny
komprese zvenci (tlak nadoru)

nasledky zavisi na:

usporadani cévniho fecisté (ucpani tepny kone¢ného typu =>
nekroza x moznost i jiného zasobeni (plice, tepny na spodine
mozku => ucpani jedné tepny nemusi vést k nekroze)

rychlost vzniku uzavéru (embolie x tromboza)

moznost vzniku kolateralniho fecisté (napr. koronarni tepny —
normalné konecéné, pfi pozvolném zuzovani se rozsiruji spojky —
kolateraly)

citlivost tkani na hypoxii (gangliové bb. v CNS x kost)
momentalni funkéni stav (zuzeni koronarni tepny — bolesti
nejdrive jen pfi namaze)

celkovy stav cirkulace (horSi u kardiaka, téZzké anémie)



Infarkt

* ischemicka nekroza pfi uzaveru
(aterosklerdza, tromboza, embolie,
podvazani, zanet, uskrinuti) konecnée
tepny

o septicky infarkt

— pri septikopyemii — trombembolus obsahuje
pakterie — infarkt — rychlé pomnozeni
pakterii — vznik abscesu




Hemoragie (krvaceni)
o vystup krve z cév
o déleni:
— podle cév
» tepenné (svétle Cervena krev, stfika, pulsuje)
o Zilni (tmavé Cervena krev, pomalu vytéka)
« kapilarni (krev zaplavuje ranou plochu, tvofi se drobné kapicky)

— podle mista krvaceni
e zevni (na povrch téla, do vnitfnich organu spojenych se zevnéjSkem
— déloha, strevo, bronchy)
 vnit Fni (do tkani, télnich dutin)
— podle pficiny
» poSkozeni cevni st ény (Uraz, nahlodani nadorem, zanétem,
peptickym viedem)
« krvacivy stav (hemoragicka diateza) — krvaceni bez zjevného
defektu cevni stény
— nedostatek a/nebo nefunkéni trombocyty
— nedostatek a/nebo nefunkéni srazeci faktory

— poruchy cévni stény (napf. kurdéje — nedostatek vitaminu C vede k
nedostatecné tvorbé kolagenu, zanét cév — vaskulitidy)



Hemoragie (krvaceni)

petechie — teckovité krvaceni

ekchymoza — drobné plosné krvaceni na serdzach
sufuze — splyvajici plosne krvaceni

purpura — mnohodcetna loziska petechii i sufuzi

hematom — lozisko krvaceni do tkani

apoplexie — rozsahlée destruujici krvaceni

hemothorax, hemoperikard, hemoperitoneum
hemarthros — krev v kloubni dutiné

hemoptyza — vykasSlavani krve x hemoptoe — chrleni krve
hemateméza — zvraceni krve

metrorhagie — krvaceni mimo menstruaci (menorhagie —
nadmerné menstruacni krvaceni)

hematocefalus — krvaceni do mozkovych komor



Hemoragie (krvaceni)

e nasledky zavisi na:
— mnozstvi ztracené krve
* bez vétSich nasledku az 20% ztrata
e VEtSi ztrata — hemoragicky Sok
 rychla velka ztrata — vykrvaceni (exsanguinaceo)
— rychlost ztraty
e rychla ztrata => smrt
« pomala ztrata (zaludecni vied, nadory, metrorhagie) — ztrata
Fe => anémie
— rozsah krvaceni
* mensSi loziska se vstfebaji kompletné
« vetSi hematom — posthemoragicka pseudocysta



Sok

 uniformni reakce organismu na zavazné
poskozeni ruzného charakteru:

— Urazy (traumaticky Sok)

— krvaceni (hemoragicky Sok)

— ztrata tekutin (hypovolemicky Sok)

— zavazne poskozeni myokardu - napf. rozsahly
IM (kardiogenni Sok)

— tézka infekce (septicky Sok)

— alergie (anafylakticky sok) ...



Sok
faze:

— reverzibilni (kompenzovana):
» dojde k aktivaci kompenzacnich mechanismu — zajistuji
prokrveni zivotné dulezitych organd — CNS, srdce, plice

— povSechna aktivace sympatiku (uvolnuji se kortikoidy,
adrenalin, noradrenalin z nadledvinek)

» tachykardie
» vazokonstrikce - uzavreni cév v ,méné" dulezitych
organech — GIT, kUze (studena, bleda kaze), ledviny
e nutno vyresit pricinu - jinak progrese
— ireverzibilni (dekompenzovana):
v dusledku vazokonstrikce tkané trpi hypoxii a dojde k jejich
nevratnému poskozeni
— ledviny — anurie (Sokova ledvina)
— plice — difuzni alveolarni poskozeni (Sokova plice)
— myokard — drobné nekrozy
— jatra — nekrdzy hepatocytu
— GIT - stresove viedy (nekrdza sliznice)
» MULTIORGANOVE SELHANI



